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の膀胱辺縁や外子宮口等は通常CT画像よりもSEMAR
画像の方が明確に描出された.【まとめ】 金属アーチ
ファクトが生じる症例に対し,SEMAR画像による治療計
画で正確な臓器の輪郭描出が可能となり有用であった.
10．子宮頚癌化学放射線治療の治療完遂を支える看護
小林 真彩，福田 淳子，菊地真由美
（群馬県立がんセンター ４階東病棟）
安藤 謙，江原 威
（群馬県立がんセンター 放射線科）
【目 的】 子宮頚癌に対し化学放射線治療 (CCRT)を受
ける患者において,治療完遂のために有益な看護について
検討する.【方法・対象】 当センターで子宮頚癌に対して
CCRTを施行した患者1名について,診療記録・看護記録
から,治療経過・有害事象・看護の展開・患者の言動を抽出
し,治療完遂に有益だった看護について考察した.【結
果】 結果CCRT開始当初は重篤な有害事象は出現せず,
患者は今後起こり得る有害事象や対応について看護師に質
問していた.治療が進むにつれ抗癌剤によると思われる薬
疹や放射線治療による下痢が出現し,患者からは排便状況
に関する症状の解釈や内服調節について悩む言動がみられ
た.看護師の助言の後,排便状況に応じた内服薬の調整が
可能となった.退院時には看護師が退院指導パンフレット
を使用して晩期有害事象について説明を行い,不安な言動
無く退院した.【結 論】 CCRTを完遂させるためには
治療時期に応じた排便コントロール自立への介入が有用と
考えられた.
11．重粒子線治療を受ける頭頸部腫瘍患者の口腔ケアに関
する現状と看護介入
中村 真美，小此木みなみ，瀬沼麻衣子
岡田 未来，今井 裕子
（群馬大医・附属病院・北６階病棟）
【目 的】 重粒子線治療を受ける頭頸部腫瘍患者の口内症
状と口腔ケアの現状を把握し必要な看護援助の示唆を得
る.【対象・方法】 2010年3月から2015年3月まで入院
で頭頸部腫瘍に対し重粒子線治療を行った40例.診療録
と口腔ケア記録をもとに口腔ケアの実際と看護介入につい
て考察した.【結 果】 治療中盤までは39名が含嗽液の
変更や軟膏を追加しながら独力で口腔ケアを継続できてい
た.治療終盤に口腔粘膜炎はG2であったが疼痛の増強あ
り清掃困難となった患者が1名いた.鎮痛剤の使用,生食
含嗽の使用,部分的にケアするなど看護介入し口腔ケアの
継続ができた.【結 語】 患者の口腔ケアに対する意識
は高くほぼ全例でセルフケアを継続できた.看護師の毎日
の観察は口腔ケアの継続につなげることができたと考えら
れる.
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